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Area critica
ABC per sopravvivere in 24 ore!
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 Coordinatore infermieristico del PS di Faenza (2005)
 Attività professionale in area critica (118-medUrg-PS) da 27 anni
 Partecipo attivamente all’attività formativa nella popolazione attraverso 
diversi progetti divulgativi 
 Formazione nell’area dell’emergenza dell’adulto (dal 99)
 Istruttore BLSD per sanitari e laici da oltre 17 anni
 Docente CRI nelle tematiche di infermieristica, storia dell’infermieristica 
(filogenesi) e materno infantile.
 Docente UNIBO… ma questo lo sapete già!
Scopo delle lezioni
2017
Creare una cassetta degli attrezzi per l’urgenza da 
riempire con alcuni contenuti che serviranno al 
vostro essere infermiere, ovunque siate a lavorare 
…. non necessariamente 
in area critica!
l’ABCD
Le priorità ed il triage
Il tempo
La graduazione dell’attività assistenziale tra 
problemi collaborativi e diagnosi infermieristiche
2017
 elementi basilari per riconoscere e trattare una emergenza 
e distinguere le priorità di trattamento in base al modello 
ABCD ed alla pianificazione da attuare il pochi istanti.
 L’importanza del monitoraggio e l’osservazione, 
elementi cardine dell’area critica per identificare 
l’insorgenza dei problemi collaborativi, monitoraggio che, in 
diversi livelli di invasività, si può applicare in  altre unità 
operative perché il paziente …diventa critico anche fuori 
dall’area critica.
 Concetti di peimaf, pevac, maxiemergenza, che potrebbero 
spuntare nella nostra vita professionale una o nessuna 
volta… per fortuna… ma la volta che succede, fossimo 
anche al punto prelievi o in vacanza… dobbiamo sapere di 
cosa si parla!
Cosa mettere nella cassetta
2017
importante
Il testo di riferimento 
per lo studio
JM Wilkinson L.Barcus
Diagnosi infermieristiche con NIC e NOC
Edito da CEA
Sasso,Silvestro,Rocco…
Infermieristica in area critica
2 ed. McGrawHill





(le slide sono una sintesi della sintesi…. della sintesi… !)
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Bibliografia di riferimento per chi si 
appassiona all’argomento
 Emogasanalisi, fluidi ed elettroliti – F.Kette F.Schiraldi – ed. IRC
 Procedure di Emergenza – J.A.Proehl – Ed. McGraw-Hill
 ALS Advanced Life Support – a cura di IRC – Edizioni IRC Bologna
 Processo infermieristico e pensiero critici – J.Wilkinson – Ed. CEA
 Ecografia infermieristica – L.Romei ed altri – Ed. CEA















 Le slide sono già sul sito unibo in pdf, ma potrei aggiornarle la settimana 
dopo alle lezioni.
 Ovviamente sono di traccia allo studio, alcuni contenuti emergono a 
lezione o sono «a braccio» e li trovate nei testi o nelle indicazioni 
sitografiche. I contenuti che sono riassunti nelle slide sono nei testi di 
riferimento.
 I video segnalati fanno parte del materiale di studio.
 Sul sito unibo saranno anche salvati documenti ministeriali e 
approfondimenti normativi, linee guida, articoli ed esercizi relativi alle 
lezioni se necessari (sarà segnalato nelle slide)
 Il programma sul sito unibo e’ quello di riferimento da portare per l’esame.
 Se cambia il docente… cambia anche il programma, per cui controllatelo 
sempre prima dell’esame di riferimento.
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Cosa faremo insieme
 Concetti ed attori dell’area critica
 L’accoglienza ed il triage in emergenza e maxi-emergenza
 L’emergenza territoriale e la defibrillazione sul territorio
 La gestione avanzata dell’arresto cardiaco
 L’ABCD nel peri-arresto
 L’ABCD-E nel trauma secondo l’ATLS
 La gestione avanzata delle vie aeree
 La ventilazione assistita e l’EGA
 La traccia elettrocardiografica
 Il monitoraggio invasivo e non invasivo




 INSUFFICIENZA RESPIRATORIA ACUTA
 AVVELENAMENTI
 Elementi di primo soccorso
 Alcune specificità medico legali dell’area critica
La lezione
Le slide sono un canovaccio su cui parlare di 
alcuni argomenti.
Facile però che a lezione si possano fare 
esempi pratici e operativi di quello che viene 
fatto effettivamente sul lavoro.
L’area critica di solito sia ama o si odia, per cui 
se l’argomento non piace non ve ne faccio 
una colpa. Vi chiedo però di non disturbare chi 
invece preferisce ascoltare.
Mi piace girare per l’aula e come vi dedico 
attenzione, ne chiedo a voi. Se siete stanchi lo 
dite e facciamo una pausa.
La pausa
Faremo delle pause 
durante la lezione, anche 
perché il caffè ci sta 
sempre…
10 minuti non creano 
problemi al programma, 




Di norma la prova sarà prima 
scritta «abilitante» e nella 
stessa giornata o la giornata 
successiva, ci sarà l’esame di 




Come valuto? Farò delle 
domande aperte (caso 
clinico) e di queste ho una 
risposta «scritta» ed in base alla 
completezza della risposta  




Farò 3 domande ad ognuno: 
una generale, una di media 
specificità ed una altamente 




 Se siete interessati ad una tesi in area critica…
 Concordiamo insieme un argomento anche partendo 
da vostre proposte a patto che possiate laurearvi entro 
Aprile 2019 poiché il mio incarico dura solo un anno
 Case report: tutti gli argomenti sono possibili
 Revisioni della letteratura: tutti gli argomenti sono possibili
 Se dovesse cambiare il docente, sarà mia cura passare 
le consegne per permettervi di continuare la vostra tesi 




 75% di frequenza alla lezioni (18 ore su 24 = 6  ore di 
assenza)
 Firmare ad ogni lezione: è come timbrare il cartellino al 
lavoro
 Chi non puo’ essere presente, per + di 6 ore nella mia 
materia: test di esame aggiuntivo (…. Meglio che barare 
nelle firme)
 Non sono un esperta calligrafica, ma certe differenze 
saltano all’occhio quando conto le presenze e non fate 
una gran bella figura: se lo fate al lavoro si chiama «falso 
in atto pubblico».
 Chi non presenzia ad almeno il 50% delle ore non verrà 
comunque ammesso (< 12 ore)
2017
Dove mi trovate?
Pronto soccorso di Faenza: dal lunedì al venerdì dalle 8,30 alle 16 
(tel. 0546 601948)
Mail aziendale: stefania.valgimigli@auslromagna.it
Mail universitaria (preferibile): stefania.valgimigli2@unibo.it
Cellulare tel. 3388774570
Ricevimento: al termine di ogni lezione
2017
